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 Kepatuhan perawat dalam pencegahan pasien jatuh sangat diperlukan 
untuk meminimalkan terjadinya kejadian yang tidak diinginkan di rumah 
sakit. Rendahnya kepatuhan perawat akan menyebabkan kejadian pasien 
jatuh yang dapat disertai cedera. Upaya untuk meningkatkan kepatuhan 
perawat dapat dilakukan dengan menggunakan teknologi informasi. 
Penelitian ini bertujuan untuk mengembangkan sistem informasi untuk 
meningkatkan kepatuhan perawat dalam pencegahan pasien jatuh. Metode 
yang digunakan adalah penelitian dan pengembangan. Hasil penelitian ini 
adalah pengembangan sistem informasi pencegahan pasien jatuh (SIPENJA) 





Pencegahan pasien jatuh merupakan bagian 
dari enam sasaran keselamatan pasien yang 
harus dilakukan oleh perawat sebagai 
professional pemberi asuhan untuk 
meminimalkan terjadinya kejadian yang 
tidak diinginkan di rumah sakit. 
Berdasarkan data dari The Joint 
Commission, kejadian jatuh berada dalam 
10 besar kejadian sentinel di Amerika 
Serikat (The Joint Commission, 2015). 
Kejadian pasien jatuh tahun 2009 di Taiwan 
dilaporkan sebanyak 7805 kejadian  dan 
sebanyak 52 % kejadian jatuh tersebut 
menyebabkan pasien mengalami cedera 
(Huang et al., 2015).  Kejadian pasien jatuh 
di Indonesia pada tahun 2012 berada dalam 
5 besar kejadian yang tidak diinginkan yaitu 
sebanyak  34 kejadian (14 %)(Dewi & Richa, 
2018) 
Kejadian pasien jatuh di rumah sakit dapat 
terjadi karena berbagai faktor, salah 
satunya adalah kurangnya kepatuhan 
perawat dalam melaksanakan protokol 
pencegahan pasien jatuh (Saputro, 2016; 
The Joint Commission, 2015). Dewi dalam 
penelitiannya mengungkapkan bahwa 
perawat hanya melaksanakan 2 – 3 langkah 
dari 10 langkah  pencegahan pasien jatuh 
(Dewi & Richa, 2018) 
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Kepatuhan perawat dalam melaksanakan 
intervensi pencegahan pasien jatuh dapat 
ditingkatkan melalui pengawasan  
kepatuhan perawat,  audit dan pemberian 
feedback terhadap pelaksanaan pencegahan 
pasien jatuh, kepemimpinan, pemberian 
edukasi bagi staff serta pemakaian  sistem 
teknologi informasi (Budiono, Wahyu 
Sarwiyata, & Alamsyah, 2014; Koh, Manias, 
Hutchinson, Donath, & Johnston, 2008; 
Miake-Lye, Hempel, Ganz, & Shekelle, 2013)  
Teknologi informasi merupakan suatu 
teknologi yang digunakan untuk mengelola 
informasi sedangkan sistem informasi 
adalah kombinasi dari teknologi informasi 
dan penggunanya (Standing & Standing, 
2009; Sutabri & Napitupulu, 2019). 
Teknologi informasi dapat dimanfaatkan 
melalui perangkat elektronik untuk 
membantu perawat dalam  mengakses 
informasi, komunikasi serta monitoring 
secara cepat(Standing & Standing, 2009).  
Peningkatan kualitas perawatan pasien, 
pengurangan terjadinya kesalahan dan 
penurunan biaya perawatan dapat 
dilakukan dengan memanfaatkan teknologi 
informasi (Putzer & Park, 2010).. 
Penelitian yang dilakukan oleh Johnson, 
Hime, dan Zheng dkk tentang penggunaan 
teknologi informasi  berupa program e – 
learning  yang terdiri dari asesmen risiko 
jatuh dan intervensi pencegahan pasien 
jatuh untuk perawat yang dilanjutkan 
dengan  observasi pada pasien dan perawat 
menunjukkan adanya peningkatan perilaku 
perawat dalam mencegah terjadinya pasien 
jatuh. Penelitian yang dilakukan oleh Dykes, 
Caroll, dan Hurley tentang penggunaan 
teknologi informasi kesehatan 
menggunakan program software pada 
komputer yang berisi manajemen pasien 
jatuh dan poster yang dapat dicetak 
langsung untuk diletakkan di tempat tidur 
pasien dapat meningkatkan kepatuhan 
perawat dalam pencegahan pasien jatuh 
(Dykes et al., 2010). 
Kepatuhan perawat dalam pencegahan 
pasien jatuh sangat dibutuhkan untuk 
mencegah tejadinya pasien jatuh namun 
berdasarkan penelitian terdahulu 
kepatuhan perawat masih belum optimal 
sehingga diperlukan upaya untuk 
meningkatkan kepatuhan perawat, salah 
satunya dengan menggunakan teknologi 
informasi. Penelitian ini bertujuan untuk 
mengembangkan sistem informasi berupa 
aplikasi Sistem informasi pencegahan 
pasien jatuh (SIPENJA) untuk 
meningkatkan kepatuhan perawat dalam 
pencegahan pasien jatuh dengan 
menggunakan smartphone. Smartphone 
merupakan mobile technology yang dapat 
mengakses dan memperbaharui informasi 
dengan cepat dan saat ini dipakai oleh 
banyak orang termasuk perawat (Oh, Yeon, 
Ens, Mannion, & Oh, 2017; Standing & 
Standing, 2009) 
METODE 
Penelitian ini adalah penelitian 
pengembangan (research & development). 
Penelitian pengembangan adalah metode 
penelitian yang digunakan untuk 
menghasilkan produk tertentu (Sugiyono, 
2011).  Langkah langkah yang dilakukan 
pada penelitian pengembangan  yaitu :  
1) Identifikasi masalah.  
Permasalahan dalam penelitian ini 
adalah kepatuhan perawat dalam 
pencegahan pasien jatuh belum 
optimal. 
2) Disain produk.  
Disain produk dimulai dengan  
merumuskan disain aplikasi, 
merumuskan menu aplikasi dan materi 
yang akan ditampilkan dalam menu dan 
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Rancangan aplikasi sistem informasi pencegahan 
pasien jatuh (SIPENJA) 
 
Disain penelitian menggunakan 
pendekatan sistem yaitu input – proses 
– hasil. Bagian input pada SIPENJA 
dilakukan dengan melakukan penilaian 
risiko jatuh dengan skala morse oleh 
perawat yang kemudian hasilnya 
dikategorikan oleh sistem menjadi 
risiko tinggi, risiko sedang dan risiko 
rendah. Perawat kemudian melakukan 
monitoring intervensi pencegahan 
pasien jatuh secara mandiri sesuai 
dengan kategori risiko jatuh. Sistem 
akan melakukan penilaian kepatuhan 
perawat berdasarkan monitoring yang 
dilakukan perawat secara mandiri. 
Hasil penilaian kepatuhan perawat 
akan ditampilkan dalam bentuk 
presentase.  
Monitoring pelaksanaan intervensi 
pencegahan pasien jatuh yang 
dilakukan secara mandiri oleh perawat 
akan diobservasi oleh 
penanggungjawab keselamatan pasien 
di ruangan untuk melihat kesesuaian 
antara data monitoring pada sistem dan 
pasien dengan menggunakan web 
SIPENJA. Observasi dilakukan langsung 
pada pasien. Data penilaian kepatuhan 
perawat akan terekam dalam web Sdan 
dapat dicetak sehingga dapat 
dipergunakan sebagai laporan. 
3) Pengembangan produk.  
Produk dikembangkan berdasarkan 
disain yang telah dibuat. Aplikasi dibuat 
oleh CV. Mib Labs yang bergerak dalam 
bidang android developer. Hasil akhir 
dari penelitian ini berupa aplikasi 
android yang bernama  sistem 
informasi pencegahan pasien jatuh 
(SIPENJA) yang dioperasikan 
menggunakan smartphone. 
HASIL 
Aplikasi SIPENJA meterdiri dari  6 menu 
yaitu : e – edukasi, e – demografi, e – 
asesmen, e – dokumentasi, e – monitoring 
dan e – kepatuhan.  
 
Gambar 2 
Tampilan menu pada aplikasi SIPENJA 
 
E – edukasi 
Menu ini berisi informasi tentang 
pencegahan pasien jatuh seperti 
pengertian, penyebab jatuh dan intervensi 
pencegahan pasien jatuh yang diperoleh 
dari buku dan jurnal penelitian (Miake-lye, 
Hempel, Ganz, & Shekelle, 2012; Nursalam, 
2014; Pearson & Coburn, 2011; Shuey & 




• Penilaian risiko jatuh menggunakan skala 
morse oleh perawat  
• Pengkategorian risiko jatuh pasien oleh 
sistem 
• Monitoring pelaksanaan intervensi pasien 
jatuh  oleh perawat   
 
Proses • Perhitungan kepatuhan pelaksanaan 
intervensi pasien jatuh oleh sistem 
 
 
Output  • Sistem menampilkan hasil pengukuran 
dalam bentuk persentase 
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Gambar 3 
Tampilan menu e -edukasi 
 
E – Demografi 
Menu ini memuat data pasien yang akan 
menerima intervensi pencegahan pasien 
jatuh. Data pasien berupa nama, umur, 
pekerjaan dan pendidikan. Data pasien 
dimasukkan kedalam sistem oleh perawat.  
 
Gambar 4 
Tampilan menu e – demografi 
 
E – Asessmen 
Menu ini memuat informasi penilaian risiko 
jatuh menggunakan Skala Morse. Skala 
Morse telah dipergunakan secara luas oleh 
praktisi kesehatan untuk mengukur risiko 
jatuh pasien dewasa. Materi pengkajian 
skala morse diperoleh dari buku dan jurnal 
penelitian (Huang et al., 2015; Janice M. 
Morse, 2009; Nursalam, 2014; Pearson & 
Coburn, 2011). Perawat melakukan 
penilaian menggunakan Skala Morse untuk 
menentukan kategori risiko jatuh pasien. 
Risiko rendah  dengan nilai 0 – 24, risiko 
sedang dengan nilai 25 – 44, dan risiko 
tinggi  dengan nilai  ≥  45. (Boye-Doe, 2017). 
 
Gambar 5 
Tampilan menu e - assesmen 
 
E – Dokumentasi 
Menu ini memuat hasil asesmen kategori 
risiko jatuh pasien yang telah dilakukan 
oleh perawat pada e – asessmen yaitu risiko 
tinggi, risiko sedang dan risiko rendah.  
 
Gambar 6  
Tampilan menu e – dokumentasi 
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E – Monitoring  
Menu ini memuat monitoring  pelaksanaan 
intervensi pencegahan pasien jatuh 
berdasarkan protokol dan terintegrasi 
dengan sistem evaluasi yang akan 
menampilkan persentase kepatuhan 
perawat dalam melaksanakan pencegahan 
pasien jatuh pada menu E - Kepatuhan. Isi 
pada e – monitoring adalah intervensi 
pencegahan pasien jatuh yang diambil dari 
jurnal – jurnal keperawatan dan 
disesuaikan dengan standar prosedur 
operasional yang dipakai di rumah sakit 
(Agency for Healthcare Research and 
Quality, 2013; Pearson & Coburn, 2011). 
 
Gambar 7  
Tampilan menu e – monitoring 
 
E – Kepatuhan  
Menu ini berisi rekaman hasil monitoring 
pencegahan pasien jatuh yang dilakukan  
oleh perawat. Nilai kepatuhan perawat akan 
muncul di sistem setelah perawat 




Tampilan menu e – kepatuhan 
 
Web SIPENJA 
Web ini berisi admin SIPENJA dan hasil 
dokumentasi serta nilai kepatuhan perawat 
dalam bentuk tabel. Kepatuhan perawat 
dapat dimonitor melalui hasil monitoring 
yang terekam dalam aplikasi SIPENJA 
sehingga dapat diketahui kepatuhan 
perawat dalam melaksanakan pencegahan 
pasien jatuh.  
 
Gambar 9 
Tampilan Web SIPENJA 
 
PEMBAHASAN  
E – Edukasi  
Pencegahan pasien jatuh membutuhkan 
kesadaran perawat untuk melaksanakan 
tindakan pencegahan pasien jatuh sesuai 
standar yang dapat diperoleh melalui 
edukasi (The Joint Commission, 2015). 
Pemberian edukasi tentang manajemen 
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pasien jatuh bagi perawat  akan 
meningkatkan pengetahuan perawat dan 
menurunkan kejadian pasien jatuh serta 
merubah perilaku perawat dalam 
pencegahan pasien jatuh menjadi lebih baik 
(Johnson et al., 2014). Menu e – edukasi 
pada aplikasi SIPENJA yang memuat 
manajemen pasien jatuh dibuat untuk 
membantu perawat meningkatkan 
pengetahuan tentang pencegahan pasien 
jatuh. 
E – Demografi 
Informasi tentang pelaporan data pada 
sistem informasi akan memudahkan 
pengontrolan (Nazir & Darmawati, 2018). 
Data demografi pasien pada aplikasi 
SIPENJA diperlukan untuk membantu 
perawat mengelola pasien pada saat 
melakukan asesmen  hingga monitoring 
pelaksanaan pencegahan pasien jatuh.   
E – Assesmen 
Assesmen risiko jatuh diperlukan untuk 
mengenali risiko jatuh seseorang sehingga 
dapat dilakukan prosedur pencegahan 
sesuai tingkat risikonya (Gu, Balcaen, Ni, 
Ampe, & Goffin, 2016; Pearson & Coburn, 
2011; The Joint Commission, 2015). 
Penilaian risiko jatuh yang tepat akan 
menurunkan risiko terjadinya pasien jatuh 
(Budiono et al., 2014). Aplikasi SIPENJA 
menggunakan skala jatuh Morse sebagai 
instrumen penilaian risiko jatuh pasien. 
Skala Morse dipilih karena telah 
terstandarisasi dan tervalidasi serta telah 
digunakan diberbagai rumah sakit (The 
Joint Commission, 2015). 
E – Dokumentasi  
Penilaian risiko jatuh dengan Skala Morse 
akan membagi pasien menjadi 3 kelompok 
risiko yaitu risiko rendah, risiko sedang dan 
risiko tinggi (Janice M. Morse, 2009). 
Dokumentasi pada aplikasi SIPENJA 
diperlukan untuk melihat perubahan risiko 
jatuh pasien selama perawatan di rumah 
sakit. Perubahan risiko jatuh pasien 
berhubungan dengan intervensi 
pencegahan pasien jatuh yang diberikan 
pada pasien(Nur, Dharmana, & Santoso, 
2017). 
E – Monitoring  
Monitoring pelaksanaan pencegahan pasien 
jatuh diperlukan untuk memastikan 
tindakan pencegahan pasien jatuh telah 
dilakukan dan sesuai dengan standar. 
(Hempel et al., 2013). Monitoring pada 
aplikasi SIPENJA dilakukan dengan cara  
memilih intervensi yang telah dilakukan, 
dengan demikian perawat dapat 
mengetahui intervensi apa saja yang telah 
dilakukan dan belum dilakukan.  
E – Kepatuhan  
Penilaian kepatuhan perawat pada aplikasi 
SIPENJA langsung dimunculkan (real time ) 
dalam menu  e – kepatuhan setelah 
pengisian monitoring. Pemberian feedback 
merupakan strategi untuk meningkatkan 
kepatuhan perawat. Feedback yang 
dilakukan secara langsung memberikan 
dampak yang baik terhadap kepatuhan 
perawat (Lacey, Zhou, Li, Craven, & Gush, 
2020).  
Web SIPENJA 
Nilai kepatuhan perawat terekam dalam 
web SIPENJA dan dapat di cetak sebagai 
laporan kepatuhan perawat dalam 
pencegahan pasien jatuh setiap bulan. 
Laporan dipergunakan untuk menganalisis 
permasalahan dan mencari solusi untuk 
mengatasi permasalahan (The Joint 
Commission, 2015). 
SIMPULAN 
Pengembangan sistem informasi 
pencegahan pasien jatuh (SIPENJA) 
merupakan inovasi yang dikembangkan 
untuk meningkatkan kepatuhan perawat 
dalam pencegahan pasien jatuh. Uji coba  
SIPENJA dibutuhkan untuk perbaikan 
sistem menjadi lebih baik lagi. 
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